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RESUMEN
Los colegios tienen como obligación cuidar de todos los estudian-
tes, así como prevenir e intervenir directamente cuando se den 
casos de acoso entre niños y adolescentes. La aparición del ci-
beracoso eleva esta responsabilidad, ya que las estrategias que 
han resultado apropiadas en los distintos ámbitos nacionales para 
el acoso no siempre se pueden aplicar de forma análoga a los 
entornos online. El impacto sobre la salud mental constituye la pre-
ocupación más visible para los responsables de reducir el acoso; 
sin embargo, las aportaciones de los psicólogos y los profesionales 
sanitarios en relación con este tema son escasas y a menudo de 
un alcance limitado. Este artículo explica qué es el acoso y descri-
be el impacto devastador que puede causar en la salud mental de 
quienes se ven afectados por él. Mostrará las iniciativas anti-acoso 
más comunes, así como las técnicas psicológicas y educativas ac-
tuales, que se podrían emplear también para aliviar la angustia que 
se asocia con la implicación en casos de acoso. Nos centraremos 
de manera específica en el papel de las técnicas de mindfulness 
y defenderemos la inclusión de más ejercicios de este tipo en los 
programas contra el acoso escolar que se aplican a nivel de cada 
escuela en su conjunto. Por último, plantearemos la necesidad de 
investigar los componentes que tienen relevancia tanto para las 
técnicas de mindfulness como para los programas anti-acoso (por 
ejemplo, la empatía y la toma de perspectiva) como ingredientes 
activos para disminuir el impacto del acoso en la salud mental.
PALABRAS CLAVE: ACOSO, CIBERACOSO, SALUD MENTAL, 
MINDFULNESS, ANTI-ACOSO
1 INTRODUCCIÓN
Reducir la violencia contra los niños es una preocupación prio-
ritaria para la Organización de Naciones Unidas (ONU) y 
representa una de las metas de desarrollo sostenible (Naciones 
Unidas, 2013). Con arreglo a esta agenda, ha habido un mayor 
interés en reducir el acoso, incluido el ciberacoso, entre los colec-
tivos de niños y adolescentes. En la actualidad existe una amplia 
gama de entidades benéficas, organizaciones sin ánimo de lucro 
(ONG), organismos gubernamentales, instituciones académicas y 
órganos educativos que trabajan contra el acoso y están intentan-
do aumentar la concienciación acerca de su impacto para después 
disminuir sus índices de prevalencia. Se pueden encontrar objeti-
vos similares en muchas agendas gubernamentales (por ejemplo, 
el National Action Plan against Bullying in Ireland [El Plan Na-
cional de Acción contra el Acoso en Irlanda]), la Organización 
Mundial de la Salud (OMS) (Srabstein & Leventhal, 2010) y la 
ONU (Naciones Unidas, 2013). En general, este impulso se ha 
generado a nivel global e incluso regiones y países que no solían 
mostrarse activos a la hora de reducir el acoso tradicional pare-
ce que están planteándose los riesgos que el ciberacoso puede 
entrañar para sus ciudadanos (Qatar) (Foody, Samara, El Asam, 
Morsi, & Khattab, 2017). Hay muchas razones por las que podría 
producirse esto, sobre todo el haberse dado cuenta de que para 
impedir el ciberacoso hace falta un enfoque global debido a su 
propia naturaleza y a la falta de fronteras que se asocia con In-
ternet. También cunde a nivel general la preocupación de que el 
ciberacoso pueda tener un efecto comparativamente más devasta-
dor sobre sus víctimas en términos de salud mental que el acoso 
tradicional (Tokunaga, 2010). 
Al tiempo que se hace un esfuerzo por entender los fenómenos 
del acoso y el ciberacoso, la investigación ha ofrecido reflexiones 
muy necesarias para comprender el desarrollo de los niños y los 
adolescentes, tales como la asociación del trauma de la infancia y 
la psicopatología en la vida posterior (por ejemplo, Arseneault et 
al., 2011). Los niños no se desarrollan de una forma aislada; no 
sólo configuran activamente, sino que también son configurados 
por los mundos sociales en los que viven. La personalidad, los 
intereses y las actividades de un niño están firmemente arraiga-
dos en las interacciones entre los niños y la red o el sistema a los 
que cada uno de ellos pertenece (Bronfenbrenner, 1979; Hill & 
Tisdall, 1997). Sus pensamientos, sus sentimientos, sus caracte-
rísticas y sus personalidades se desarrollan en diversos contextos 
e ideologías que rodean al individuo y desempeñan un papel muy 
importante en su desarrollo (Bronfenbrenner, 1977; 1989). En este 
sentido, la exposición al hostigamiento o a otras acciones negati-
vas durante la infancia puede influir directamente en su evolución 
social y emocional. El acoso constituye el mejor ejemplo de ello. 
Las experiencias de acoso vividas en la niñez se relacionan con 
una salud y una situación económica peores durante la edad adulta 
(Wolke, Copeland, Angold, & Costello, 2013). Además, el acoso 
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a menudo se traduce en más violencia e incrementa el riesgo de 
que se lleven armas al colegio (Ybarra, Diener-West, & Leaf, 
2007). Se considera asimismo una gran carga para los servicios 
de emergencia en Estados Unidos (Waseem, Ryan, Boutin Fos-
ter, & Peterson, 2013). Amortiguar las implicaciones negativas de 
índole social, emocional y psicológica es, por tanto, una manera 
rentable y adecuada de influir positivamente en los adultos, redu-
ciendo el número de ellos que tendrán que afrontar dificultades 
relacionadas con la salud mental en su vida posterior. Por supues-
to, se necesita una mayor aportación de los servicios psicológicos 
y sanitarios en la fase de intervención temprana. 
Este artículo se centrará en la relación entre las experiencias 
de acoso y la salud mental. Plantearemos también que las vícti-
mas de acoso entre compañeros en el colegio o en el ciberespacio 
deberían verse como una población de alto riesgo por lo que res-
pecta a la aparición de distintos problemas sociales, emocionales 
y psicológicos mientras dure el acoso, inmediatamente después 
del incidente, y a largo plazo. Presentaremos las técnicas de mind-
fulness como un medio para combatir y aliviar estos efectos. 
2 ¿QUÉ ES EL ACOSO Y EL CIBERACOSO?
La definición más aceptada del acoso tradicional es la planteada 
por Olweus (1997), que lo describía en el sentido convencional 
como la situación en la que “un estudiante se ve expuesto, repe-
tidamente y durante un tiempo, a acciones negativas por parte 
de uno o más estudiantes”. Para que constituya una conducta de 
acoso debe existir también un desequilibrio en términos de poder 
entre el perpetrador y su(s) víctima(s). El término ciberacoso se 
refiere a cuando este comportamiento negativo se produce online 
o utilizando la tecnología o los teléfonos móviles (Smith et al., 
2008). Los elementos centrales de la intencionalidad, la reitera-
ción y la desigualdad en términos de poder también son válidos 
para la definición del ciberacoso. Sin embargo, los métodos para 
causar daño o los medios empleados varían en gran medida. El 
ciberacoso puede consistir en amenazas, maltrato verbal, la difu-
sión de imágenes y vídeos, la difamación y las amenazas contra la 
identidad (O’Moore, 2014). En general, colgar en la red un vídeo 
o una imagen de alguien una vez, pero de tal manera que pue-
da compartirse varias veces, constituye ciberacoso. Por contra, 
enviar un mensaje de correo electrónico con comentarios des-
agradables o hirientes a alguien una vez podría representar una 
ciberagresión y sólo se considerará “acoso” si el acosador repite 
la acción (O’Moore, 2014). Hay algunas diferencias fácilmente 
visibles entre el acoso tradicional y el ciberacoso que aumentan el 
riesgo de impacto psicológico en la víctima. El carácter invasivo 
que tiene un incidente de ciberacoso, en el sentido de que puede 
ocurrir en la propia casa de uno, junto con el potencial para llegar 
a un público más amplio, pueden contribuir a que se den unos 
niveles más altos de vergüenza, incomodidad y humillación, así 
como una sensación de falta de control, en la víctima. También 
puede hacer que resulte más difícil demostrar que se ha producido 
un incidente de ciberacoso, ya que la identidad del perpetrador 
se puede mantener anónima y a menudo no existen testigos de la 
subida inicial o la compartición posterior de la foto, el vídeo o la 
información.
Aunque las relaciones offline y online entre iguales pueden di-
ferir en los tipos de interacciones entre personas (por ejemplo, la 
interacción física frente al hecho de compartir fotos), y en cuan-
to a los aspectos mencionados anteriormente, la investigación ha 
demostrado que con frecuencia se da una sincronización entre 
elementos característicos del ciberacoso y otros propios del acoso 
tradicional. De hecho, un factor de riesgo que ha sido objeto de 
un amplio estudio en el ámbito del ciberacoso es la implicación 
en casos de acoso convencional (Hemphill & Heerde, 2014). Sus-
cita preocupación el hecho de que estar involucrado en un tipo de 
acoso (como el tradicional) pueda incrementar las posibilidades 
de verse implicado en otros (como el ciberacoso), causando así un 
efecto combinado y más fuerte sobre la salud social, emocional y 
psicológica de los afectados (Hesapcioglu & Ercan, 2017). 
3 LAS CONSECUENCIAS DEL ACOSO Y EL 
CIBERACOSO
Independientemente de los métodos utilizados, la investigación ha 
evidenciado la existencia de un vínculo claro entre las experien-
cias de acoso (el tradicional y/o el ciberacoso) y los problemas 
sociales, psicológicos y de comportamiento. En el caso del acoso 
tradicional, la exposición a dichos incidentes se ha asociado con 
la ansiedad (Stapinksi et al., 2014; Pabian & Vandebosch, 2016), 
la depresión y la conducta suicida (Bauman, Toomey & Walker, 
2013), los trastornos alimentarios (Copeland et al., 2015), el 
trastorno de personalidad limítrofe o borderline (Wolke, Shreier, 
Zanarini, & Winsper, 2012), la baja autoestima (O’Moore & Kir-
kham, 2001) y los problemas psicosomáticos (Fekkes Pijpers 
& Verloove-Vanhorick, 2004). El rendimiento académico más 
bajo (Nakamoto & Schwartz, 2010), el aumento de la delincuen-
cia en los colegios (Barboza, 2015), así como el abandono escolar 
(Cornell, Gregory, Huang, & Fan, 2013) se atribuyen igualmen-
te a la victimización. Quienes estudian en centros escolares con 
altos niveles constatados de acoso presentan un rendimiento 
académico peor que los alumnos que asisten a colegios con una 
prevalencia menor del acoso (Strøm, Thoresen, Wentzel-Larsen, 
& Dyb, 2013). Los acosadores parecen tener un riesgo más alto 
de implicación en la delincuencia en su vida posterior (Ttofi, Fa-
rrington, & Lösel, 2012), al igual que en el consumo de drogas 
ilegales (Niemelä et al., 2011). Aparentemente, el grupo que se 
encontraría en una situación de mayor riesgo lo forman los “aco-
sadores-víctimas” (quienes son a la vez perpetradores y víctimas 
del acoso). Al parecer, estos individuos presentan un riesgo más 
alto de sufrir problemas psicopatológicos en comparación con 
quienes son exclusivamente víctimas (Chang et al., 2013; Lereya, 
Copeland, Zmmit, & Wolke, 2015), al igual que una competencia 
social más baja y una menor capacidad para la resolución de pro-
blemas (Cook, Williams, Guerra, Kim, & Sadek, 2010).
También se han documentado resultados negativos entre los 
individuos específicamente involucrados en el ciberacoso. Las 
víctimas han evidenciado soledad y un estado de ánimo depresivo 
(Olenik-Shemesh, Heiman, & Eden, 2012), una baja autoestima 
(Patchin, & Hinduja, 2010) y unos altos índices de depresión y 
suicidio (Hinduja & Patchin, 2010). La cibervictimización se ha 
relacionado igualmente con el absentismo escolar y los problemas 
académicos (Grinshteyn, & Yang, 2017; Tsitsika et al., 2015). El 
hecho de ser un ciberacosador se ha vinculado a problemas de 
conducta, a un nivel de comportamiento prosocial bajo y a la 
sensación de inseguridad en el colegio (Sourander et al., 2010), 
mientras que los acosadores-víctimas se ha comprobado que 
presentan un mayor riesgo de tener problemas de salud mental 
(Kowalsi & Limber, 2013). 
Desde una perspectiva global, estos hallazgos demuestran la 
necesidad de que el acoso y el ciberacoso se consideren experien-
cias “de alto riesgo” para la aparición inmediata y el desarrollo 
posterior de problemas de salud mental entre niños y jóvenes. 
De hecho, una intervención temprana adecuada podría reducir el 
número de individuos que tengan que recurrir a los servicios de 
salud mental en el futuro. Dyer y Teggart (2007) descubrieron en 
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un estudio piloto que un 62.5% de su muestra (N=26) de usua-
rios de los Servicios de Salud Mental para Niños y Adolescentes 
en Irlanda del Norte habían pasado por experiencias previas de 
acoso en el colegio o en el barrio donde residían. En general, la 
literatura da a entender que todos los niños y adolescentes que 
se ven expuestos al acoso deberían considerarse “de alto riesgo” 
para el posible desarrollo de una psicopatología en alguna etapa 
de su vida. 
4 PROGRAMAS ANTI-ACOSO ACTUALES
Los colegios constituyen el lugar más obvio para aplicar los pro-
gramas anti-acoso teniendo en cuenta que la mayoría de los niños 
asisten a clase durante alguna fase de su vida, y por la propia 
naturaleza de ese contexto, la interacción con compañeros es obli-
gatoria. Además, los colegios desempeñan un papel importante 
en la vida social del estudiante (Bond et al., 2004) y promover 
un entorno seguro y tranquilo constituye a menudo una preocu-
pación básica y se ve como un prerrequisito para el aprendizaje y 
la asistencia a clase de los alumnos (Langford et al., 2015). Las 
intervenciones relacionadas con el acoso, al igual que las estrate-
gias de prevención, con frecuencia adoptan el formato de políticas 
anti-acoso (Smith et al., 2012) y programas educativos que abar-
can escuelas en su conjunto (Samara & Smith, 2008; Smith & 
Samara, 2003). En términos generales, existe un reconocimiento 
de que se necesitan procedimientos estándar y fijados sobre cómo 
prevenir y abordar el acoso y el ciberacoso. Estas “directrices” a 
menudo se presentan en forma de políticas anti-acoso (y/o anti-ci-
beracoso) que suelen desarrollar, actualizar y generar tanto los 
colegios como su personal. Este tipo de políticas deberían tomar 
en consideración que la “cara” del acoso cambia y dejar margen 
para abordar las nuevas tendencias en las conductas de cibera-
coso que con frecuencia evolucionan de la mano de los nuevos 
avances tecnológicos. Deberían perfilar los pasos a seguir cuan-
do se produce un incidente de acoso o ciberacoso, entre ellos la 
consulta con los padres, las repercusiones para los acosadores y 
las denuncias de los incidentes. En muchos países, las escuelas 
deben disponer de una política anti-acoso por imperativo legal 
(por ejemplo, el Reino Unido, Smith, Smith, Osborn & Samara, 
2008); no obstante, en la práctica, la política en sí misma puede 
variar en gran medida de colegio a colegio y de país a país (Foody 
et al., 2017). El seguimiento de dichas políticas normalmente se 
da a nivel nacional y puede resultar beneficioso cuando se pue-
de traducir en la provisión de información a los departamentos 
educativos respectivos. Un ejemplo de ello es el National Action 
Plan on Bullying [El Plan Nacional de Acción contra el Acoso 
en Irlanda] (2013) puesto en práctica por el Irish Department 
of Education and Skills [Departamento Irlandés de Educación y 
Capacitación]. Este plan de acción proporciona un conjunto de 
recomendaciones a los colegios en cuanto al desarrollo de su po-
lítica y sus procedimientos para abordar los incidentes de acoso. 
A modo de ejemplo, sugiere el establecimiento de una definición 
de acoso, la transmisión de información acerca del impacto y las 
características del comportamiento y una plantilla para la puesta 
en práctica por parte de los colegios de sus propias políticas an-
ti-acoso y anti-ciberacoso.  
Los programas de toda una escuela incluyen tanto políticas 
como estrategias de prevención con vistas a cambiar las actitudes 
y las conductas de todas las partes implicadas (es decir, los docen-
tes, los estudiantes, los profesionales/médicos y los padres). En 
general, la literatura ha constatado que estos programas resultan 
útiles para reducir el acoso. Por ejemplo, una revisión Cochrane 
de las intervenciones anti-acoso llevadas a cabo en los colegios 
mostró una reducción del 17% en las denuncias de victimización 
(Langford et al., 2015). El programa anti-acoso que goza de ma-
yor reconocimiento es el Olweus Bullying Prevention Programme 
(OBPP) [Programa Olweus de Prevención del Acoso]. Olweus 
(1997) fue el primero en crear una intervención completa y em-
píricamente válida que se ha replicado y puesto en práctica en 
centros escolares de todo el mundo. El OBPP pone el foco en 
las relaciones entre compañeros para disminuir las situaciones 
de acoso existentes, para impedir que surjan otras nuevas y para 
aumentar las relaciones sociales entre iguales en toda la escuela 
(Olweus & Limber, 2010). Se anima a los padres, a los docentes, 
a los alumnos y a la comunidad para que trabajen juntos en aras 
de reducir los índices de acoso. El programa ha sido objeto de una 
extensa investigación durante la última década y se han verifica-
do las reducciones en los niveles de acoso escolar para distintos 
grupos de edad a lo largo y a lo ancho del mundo (Yaakub, Haron, 
& Leong, 2010). Por ejemplo, Olweus y Limber (2010) dieron 
cuenta de una reducción del 5% en los índices de acoso escolar 
en 56 colegios. Además, este estudio demostró que los niveles de 
acoso más bajos continuaron con el paso del tiempo y a medida 
que más cohortes dentro de la escuela participaban en el programa 
(Olweus & Limber, 2010).  
   Un programa anti-acoso más reciente y popular es el cono-
cido como KiVa, que se desarrolló en Finlandia en 2006. Este 
programa plantea que las personas que están presentes cuando 
se producen los incidentes constituyen un elemento importante 
para reducir las conductas de acoso e influir en el impacto que 
aquellas producen en las víctimas (Salmivalli, 2010; Salmivalli, 
Voeten & Poskiparta, 2011). Como tal, un objetivo principal de 
la intervención es centrarse en las personas que están alrededor 
y aumentar su responsabilidad para intervenir y denunciar tales 
incidentes (Garandeau, Lee & Salmivalli, 2014). Varios estudios 
han demostrado los resultados favorables obtenidos con este pro-
grama por lo que respecta a reducir el impacto psicológico que 
tienen las experiencias de acoso sobre los estudiantes (Williford 
et al., 2013). Por ejemplo, Kärnä et al. (2011) dejaron constancia 
de una reducción del acoso denunciado entre compañeros y por 
los propios afectados en una muestra de más de 4.000 estudiantes 
finlandeses.
Además de estos dos, hay muchos otros programas interna-
cionales que se han establecido en diversos marcos escolares y 
en distintos países de todo el mundo. Una revisión sistemática 
realizada en 2008 detectó 30 tipos de intervenciones anti-acoso 
a nivel global (Ttofi & Farrington, 2011). En una revisión poste-
rior se comprobó que los programas desarrollados recientemente, 
aparte de estar extendidos a lo largo y a lo ancho del mundo, 
también mostraban diversos grados de eficacia (Evans, Fraser, 
& Cotter, 2014). Por ejemplo, de los dieciocho estudios que han 
evidenciado reducciones positivas en los índices de acoso, 13 
(72%) se llevaron a cabo fuera de los Estados Unidos (concre-
tamente, en Australia, Canadá, Finlandia, Alemania, Turquía y el 
Reino Unido). Esto plantea la cuestión de que existen elementos 
específicos desde el punto de vista cultural que podrían ser únicos 
en ciertos países concretos y que podrían condicionar la utilidad 
de una intervención. Es posible que algunos países tengan menos 
desigualdad social y que, fruto de ello, les resulte más fácil ver 
una reducción en los índices de acoso una vez que se lleva a cabo 
una intervención. En cambio, las sociedades con unos niveles más 
altos de desigualdad social y una mayor prevalencia de la violen-
cia en los medios podrían encontrarse con más obstáculos a la 
hora de cambiar las actitudes de sus ciudadanos hacia la agresión 
y el acoso (Smith, Ananiadou, & Cowie, 2003). 
Ttofi y Farrington (2011) constataron que la eficacia de los pro-
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gramas anti-acoso crecía con la edad de los participantes. También 
descubrieron que el trabajo entre compañeros no parecía ser un 
enfoque fructífero para acometer una intervención, si bien otros 
autores han defendido que los sistemas estructurados de apoyo 
entre compañeros pueden proporcionar protección frente a las 
asociaciones negativas de la victimización (Houlston, Smith, & 
Jessel, 2011). Ttofi y Farrington (2011) apuntaron que se debería 
desarrollar un sistema para acreditar qué programas anti-acoso re-
sultaban eficaces. Ello podría redundar igualmente en una mayor 
eficiencia en términos de tiempo y coste de la implementación. 
Pese a merecer la pena, se podría argumentar que las intervencio-
nes emprendidas a nivel de colegios en su conjunto son limitadas 
en el sentido de que quizá no dejen margen para las respuestas 
individuales frente a los incidentes de acoso (Foody, Samara, & 
Carlbring, 2015). Un niño puede expresar su reacción ante la vic-
timización internamente cuando se vea afectada su autoestima. 
Por el contrario, cabe la posibilidad de que otro estudiante se ex-
prese mediante la agresión y la ira. En teoría, las intervenciones 
de los centros escolares deberían tener la capacidad de atender 
las necesidades individuales de los estudiantes, además de crear 
un mayor nivel de concienciación acerca del problema (Jacobs, 
Völlink, Dehue, & Lechner, 2014). 
5 LA INTERVENCIÓN PSICOLÓGICA
Pese al impacto directo que producen el acoso y el ciberacoso 
en la salud mental, los servicios sanitarios a menudo se encuen-
tran demasiado lejos para ocuparse de estos casos. Con mucha 
frecuencia, las intervenciones quedan circunscritas a la escuela y 
poner fin al acoso pasa a ser la responsabilidad de los docentes y 
de la comunidad escolar en un sentido más amplio. Aunque esto 
puede conducir de hecho a una reducción de los casos de acoso, es 
posible que el personal docente no esté debidamente cualificado 
para abordar problemas psicológicos graves. A menudo falta un 
seguimiento de los afectados por lo que respecta a su salud mental 
y/o a sus estrategias de afrontamiento. Sabemos por la literatura 
que este tipo de experiencias pueden tener un impacto durade-
ro en las víctimas y que su salud mental posiblemente seguirá 
resintiéndose más allá de lo que duran las propias experiencias. 
En algunos casos, se puede trabajar en la salud psicológica en 
mayor medida y más a largo plazo cuando los síntomas siguen 
estando presentes o incluso cuando acaban de aparecer en la edad 
adulta. Ello plantea la necesidad de establecer un vínculo más 
fuerte entre los colegios, los padres y los servicios psicológicos. 
Se requiere asimismo un mayor nivel de concienciación entre los 
profesionales sanitarios para que contemplen las experiencias de 
acoso como un factor de riesgo para la psicopatología y con el fin 
de valorar a los clientes de forma activa, respectivamente. Re-
sulta, pues, esencial formar a todos los profesionales sanitarios 
para que identifiquen las señales reveladoras de victimización y 
las consecuencias negativas para los afectados. 
Por supuesto, la creación de un paquete terapéutico estándar 
con el que abordar la implicación en casos de acoso es algo que 
debería tratarse con la máxima precaución. Esperar que el perso-
nal educativo intervenga en asuntos graves relacionados con la 
salud mental de sus alumnos implica poner una carga sobre los 
colegios para la que la mayoría no cuenta con la preparación ade-
cuada. Esto complica el problema aún más y limita la posibilidad 
de emplear programas generales para grupos o clases de estudian-
tes. Las medidas que abarcan escuelas en su conjunto y siguen un 
cierto formato (para todos los docentes y los alumnos) resultan 
más fáciles y más sencillos de administrar. Así pues, es impor-
tante que se realicen más investigaciones sobre los componentes 
centrales que las víctimas de acoso podrían experimentar en gene-
ral. Alternativamente, profundizar en el estudio de las estrategias 
de afrontamiento más importantes que emplean los niños y los 
adolescentes en situaciones de estrés puede ayudarnos a deducir 
algunos factores sobre la base de los cuales se podría trabajar a 
la hora de llevar a cabo intervenciones. A modo de ejemplo, se 
ha descubierto que los acosadores-víctimas tienen más probabili-
dades de recurrir a estrategias de afrontamiento (por ejemplo, la 
irritación), mientras que las víctimas son más proclives a utilizar 
la agresión (Völlink, Bolma, Dehue, & Jacobs, 2013) cuando tie-
nen que hacer frente a sucesos de mucha tensión. 
Pese a los considerables riesgos para un individuo que siguen 
a una experiencia de acoso o ciberacoso, no todas las víctimas 
afrontan dichos problemas. Análogamente a los factores de ries-
go, existen varios aspectos (tales como la fuerza en términos de 
personalidad o el entorno doméstico y familiar) que se relacionan 
positivamente con las destrezas de afrontamiento y promueven la 
resiliencia ante las experiencias negativas (Hernández de Frutos, 
& Del Olmo Vicén, 2014). La resiliencia es un elemento impor-
tante dentro de la investigación sobre el acoso, ya que se refiere 
a la capacidad para resistir y superar situaciones de estrés a pesar 
de enfrentarse a obstáculos significativos (Luthar, Cicchetti, & 
Becker, 2000). Por consiguiente, comprender los elementos que 
dotan a las víctimas (tanto las del acoso tradicional como las del 
ciberacoso) de una resiliencia mayor y les ayudan a recuperarse 
del incidente con más rapidez reviste importancia a la hora de 
plantearse las intervenciones. Por ejemplo, se ha comprobado que 
el apoyo social reduce las probabilidades de cibervictimización 
(Ybarra, Mitchell, Palmer, & Reisner, 2015) y que las amistades 
pueden mediar entre el acoso y la sintomatología depresiva (van 
Harmelen et al., 2016).
6 PLANTEÁNDOSE EL USO DE TÉCNICAS DE 
MINDFULNESS 
En la actualidad, los programas anti-acoso no están prepara-
dos para proporcionar apoyo psicológico individualizado a las 
víctimas, ya que normalmente se basan en un enfoque referido 
a colegios enteros y en paquetes de cuidados estándar. Por el 
contrario, existen paquetes terapéuticos establecidos que pue-
den prestarse al uso en tales entornos y que ya se han puesto 
en práctica en contextos de aulas (entre ellas, lo que se conoce 
como mindfulness). Los conceptos y las técnicas de mindfulness 
han atraído una atención considerable dentro de la investigación 
educativa y escolar en los últimos años. Dos de los principales 
beneficios que reporta el uso de técnicas de mindfulness en el aula 
de clase son que resultan relativamente fáciles y rápidas de admi-
nistrar y tienen implicaciones en términos de mayores niveles de 
bienestar y resiliencia entre estudiantes de todas las edades. Pese 
a que se pueden formular muchas definiciones para un concepto 
de tan alto nivel, existe un amplio consenso en que el término 
mindfulness alude a un estado de ‘conciencia que surge de prestar 
atención a propósito, en el momento presente y sin preconcepcio-
nes’ (Kabat-Zinn, 1994, p. 4). Baer, Smith y Allen (2004) habían 
argumentado previamente que la noción de mindfulness engloba 
observar, describir, actuar siendo consciente de lo que uno hace, 
y aceptar sin juzgar. Así pues, las técnicas de mindfulness tienen 
como objetivo facilitar la conciencia y aceptación del momento 
presente, de tal manera que se minimice el control ejercido por 
el contenido psicológico (como, por ejemplo, los pensamientos, 
los sentimientos o las emociones) sobre el comportamiento. Esto 
puede tener consecuencias directas positivas para la conducta, es-
pecialmente por lo que se refiere al acoso. A modo de ejemplo, 
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la idea de mindfulness se ha vinculado a la empatía y a tomar las 
cosas con perspectiva (Jones, Bodie, & Hughes, 2016). Además, 
la empatía se ha relacionado con una conducta positiva de quienes 
están alrededor (Barlińska, Szuster, & Winiewski, 2015) lo que 
a su vez se ha asociado con reducciones en los índices de acoso 
(Polanin, Espelage, & Pigoot, 2012). 
La integración cada vez mayor de los conceptos y las técnicas 
de mindfulness en los programas de las aulas y en las iniciativas 
de bienestar en los colegios ha dado como resultado que los do-
centes estén relativamente informados y hayan adquirido práctica 
en el empleo de programas de mindfulness con sus estudiantes. 
Las intervenciones escolares basadas en la noción de mindfulness 
se han vinculado a una gama de resultados positivos en cuanto 
al nivel de estrés de los docentes y el bienestar de los estudian-
tes (Taylor et al., 2016). Entre otras cosas, se ha vinculado a una 
disminución de los comportamientos caracterizados por la falta 
de atención y la hiperactividad (Klatt, Browne, Harpster, & Ca-
se-Smith, 2012), a la reducción de los niveles de estrés (van de 
Weijer-Bergsma, Langenberg, Brandsma, Oort & Bögels, 2012) y 
a una mejora del comportamiento en el aula (Black & Fernando, 
2014) entre la población en edad escolar. En un estudio reciente 
centrado en los niños chinos se ha comprobado que las técnicas de 
mindfulness moderaron los efectos de la depresión sobre las víc-
timas de acoso (Zhou et al., 2017). Las investigaciones acerca del 
uso de las técnicas de mindfulness para amortiguar el impacto de 
los incidentes de ciberacoso son escasas, aunque algunos estudios 
han demostrado una relación inversa entre una postura exenta de 
crítica y el uso problemático de internet (Calvete, Gámez-Guadix, 
& Cortazar, 2017). 
Numerosos estudios ofrecen apoyo empírico para las técnicas 
de mindfulness cuando se presentan dentro de paquetes terapéu-
ticos concretos que, al contrario que las técnicas de mindfulness 
independientes, se desarrollan a menudo para muestras clínicas. 
Se ha demostrado, por citar dos casos, que la Mindfulness-based 
Stress Reduction (MBSR) [Reducción del Estrés basado en el 
Mindfulness] y la Mindfulness Based Cognitive Therapy (MBCT) 
[Terapia Cognitiva basada en el Mindfulness] reducen el estrés, el 
dolor, la ansiedad y la depresión en individuos con un diagnósti-
co clínico (por ejemplo, Goldin & Gross, 2010; Segal, Williams, 
& Teasdale, 2002). Asimismo, la Acceptance and Commitment 
Therapy (ACT) [Terapia de Aceptación y Compromiso] (Hayes, 
Strosahl, & Wilson, 1999), que incluye el empleo de técnicas de 
mindfulness, ha dado resultados positivos para una serie de tras-
tornos entre los que figuran la ansiedad, la depresión y el dolor 
crónico (Arch et al., 2012; Buhrman et al., 2013; Folke, Parling 
& Melin, 2012). La ACT es apropiada para las intervenciones en 
los centros escolares, puesto que pretende ayudar a los estudian-
tes a ser conscientes y a comprender sus respuestas emocionales 
ante una situación que supone un desafío (como lo es el acoso 
entre compañeros), a reducir su tendencia a evitar afrontar tales 
emociones, y a mejorar sus destrezas para la resolución de proble-
mas (Foody et al., 2015; Theodore-Oklota, Orsillo, Lee & Vernig, 
2014). 
Si bien es posible que no resulte viable formar a los docentes y 
al personal de los centros escolares a nivel profesional en terapias 
psicológicas, sí que es factible asegurarse de que los orientadores 
o los psicólogos de los colegios realmente entiendan su utilidad a 
la hora de abordar los casos de acoso. Esto hace que sea necesaria 
más investigación acerca del uso de paquetes terapéuticos están-
dar con las víctimas del acoso y del ciberacoso, de tal manera que 
se pueda determinar su eficacia. Huelga decir que no todos los 
centros escolares tienen la suerte de contar con un profesional de 
la salud mental que pueda ofrecer intervenciones a medida con 
individuos en situación de riesgo. Sin embargo, las técnicas de 
mindfulness pueden representar una vía proactiva para centrarse 
en garantizar el bienestar entre los alumnos. Si se administran de 
forma apropiada y con regularidad, dichas técnicas tienen el po-
tencial para que las cosas se contemplen con mayor perspectiva y 
para incrementar los comportamientos positivos de las personas 
que son testigos de estos incidentes de acoso. También pueden 
reforzar el funcionamiento psicológico positivo entre los adultos 
jóvenes, proporcionándoles formación en las destrezas positivas 
de afrontamiento y llevando a garantizar una salud mental posi-
tiva en el futuro. Además, se pueden enseñar estas técnicas a los 
docentes mediante talleres adecuados y debidamente integrados 
en el currículo. Hace falta más investigación en este ámbito para 
determinar la utilidad de las técnicas de mindfulness y saber si 
se pueden incorporar a las estrategias anti-acoso actuales, o si 
podemos desarrollar intervenciones anti-acoso a partir de ellas. 
En particular, existe la necesidad de más estudios experimentales 
donde los colegios se aleatoricen con respecto a diferentes ele-
mentos y/o componentes de las intervenciones para arrojar luz 
sobre su eficacia relativa (Smith, Salmivalli & Cowie, 2012). De 
hecho, ese tipo de análisis de componentes experimental constitu-
ye una práctica habitual en la investigación acerca del mindfulness 
(Forsyth & Hayes, 2014) que permite a los académicos descifrar 
qué ejercicios y técnicas funcionan en comparación con otros 
(véase, por ejemplo, Foody, Barnes-Holmes, Barnes-Holmes, 
Rai, & Luciano, 2015)
7 CONCLUSIÓN
Los centros escolares y los padres están adquiriendo cada vez ma-
yor conciencia del impacto devastador que un incidente de acoso 
y ciberacoso puede tener en sus alumnos y en sus hijos, respecti-
vamente. En especial, la cobertura destacada de los suicidios en 
los medios de comunicación ha llevado a los adultos a realizar 
esfuerzos desesperados por proteger a los adolescentes del hos-
tigamiento online. Algunas medidas son más productivas que 
otras. En su mayor parte, los colegios están centrando su atención 
cada vez más en el bienestar de sus estudiantes y en programas 
que puedan reforzar las estrategias positivas de afrontamiento 
y disminuir los problemas de salud mental. Resulta asombroso 
comprobar que estas dos vías aparentemente no se solapan. A me-
nudo se da el caso de que los colegios acometen un programa 
anti-acoso a nivel de todo un centro escolar y no lo vinculan a 
unos programas de salud mental o bienestar que con frecuencia 
se aplican separadamente. Tal énfasis restringido en la conduc-
ta de acoso ignora la realidad de que una proporción enorme de 
los casos de acoso se dan debido a una falta de tolerancia de la 
diversidad, a una baja capacidad de empatía y a un escaso senti-
do de la responsabilidad cívica. También parece que tenemos dos 
vías separadas en la investigación y hacen falta más proyectos an-
ti-acoso basados en el concepto de mindfulness que nos informen 
de los componentes importantes y activos para reducir el acoso y 
aumentar la inteligencia emocional, la toma de perspectiva y la 
empatía entre nuestros estudiantes. 
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